
パ ー ト 就 業 証 明 書             

 

該当者氏名               

 

一般社員勤務時間（必ずご記入下さい。） 当該社員勤務時間 

 午前  時  分から 
             時間  分 
 午後  時  分まで 
 
 １週     日 １ヶ月    日 

 午前  時  分から 
             時間  分 
 午後  時  分まで 
 
 １週     日 １ヶ月    日 

 

＊ 当該社員賃金支払状況（月給・日給・時間給） 

（月給       円・日給       円・時間給       円） 

＊ 交通費の支払状況 有（１日      円／１ヶ月      円） ・ 無 

＊ 雇用保険、健康保険加入状況 

   １．雇用保険の加入 ・有  ・無（理由                 ） 

   ２．健康保険の加入 ・有  ・無（理由                ） 

 

※ 勤務時間等が一般社員の４分の３以上ある場合は、パートであっても社会保険の被

保険者となります。  

現在被保険者になれない理由を具体的にご記入ください。 

  

 

 

 
直近３ｶ月の給与 勤務日数 勤務時間 

  年  月       円        日         時間 
  年  月       円        日         時間 
  年  月       円        日         時間 

 ※該当する月の給与明細（写）を添付してください。 

  給与には、通勤手当も含みます。 

 

上記のとおり、相違ないことを証明いたします。 

 

令和   年   月   日 

 

                所在地 

            証明者 名 称                   

                氏 名 


